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V. I. A Treatise on Diphtheria by A. Jacobi M. D. New-
York 1880. - II. Die Diphtherie und ihre Behandlung durch das
kalte Nasenbad von Dr. V. Rigauer. Leipzig 1880.
Referent Silbermann - Breslau.
Der auf dem Gebiet der Pädiatrik so anerkannte amerikanische
Autor widmete in obigem Werke der Diphtheritis eine monographische
Bearbeitung und legt in derselben seine langjíihrigen Beobachtungen und
Erfahrungen nieder. - Die in diesem Buche ausgesprochenen An-
schauungen Jacobi's über das Wesen und die Behandlung dieser Krank-
heit sind uns im Grossen und Ganzen bereits bekannt, da er denselben
Gegenstand, wenn auch nicht in so eingehender Weise in Gerhardt's
Handbuch der Kinderkrankheiten bearbeitet hat. In obiger Monographie
handelt der Autor die Diphtheritis in folgenden 9 Capiteln ab : 1. Ge-
schichte. 2. Aetiologie. 3. Art und Weise der Infection. 4. Conta-
gium und Incubation. 5. Symptomatologie. 6. Pathologische Anatomie.
7. Diagnose. 8. Prognose. 9. Behandlung. Jedem einzelnen Abschnitte
hat der Autor eine äusserst eingehende und gründliche Bearbeitung zu
Theil werden lassen und namentlich in der Heranziehung der einschlä-
gigen Literatur zeigt derselbe die peinlichste Gewissenhaftigkeit. Hin-
sichtlich der Kritik der einzelnen far die Aetiologie und Therapie der
Diphtheritis hier in Betracht kommenden Fragen steht J. auf dem wissen-
schaftlichen Standpunkte der modernen Anschauungen. Es ist uns nicht
möglich, hier genauer auf das vorliegende Werk einzugehen und wir
wollen deshalb nur einzelne uns besonders wichtig erscheinende Punkte
aus demselben hervorheben. Zunächst ist zu bemerken, dass Jacobi
die Frage nach der Krankheitsursache insofern offen lässt , als er nicht
zu entscheiden wagt, ob die Bacterien als Ursache oder Folge der Krank-
heit anzusehen sind. Die bis in die jüngste Zeít für und gegen diese
Anschauungen vorgebrachten Gründe erscheinen ihm nicht absolut zwin-
gend und deshalb die diesbezüglichen Theorien über die Entstehung der
Krankheit noch nicht genügend fundirt. - Der Autor hebt ausdrücklich
hervor, dass die Aufnahme des specifischen Agens in den menschlichen
Organismus keineswegs stets in derselben Weise erfolgt , denn während
das eine Mal zunächst zweifellos eine Localinfection besteht , erfolgt ein
anderes Mal ebenso bestimmt die Aufnahme des Contagiums durch die
Athmung in's Blut. Sehr eingehend behandelt Jacobi im Capitel der
Aetiologie die Frage, ob die von Oertel erzielten Impfresultate in der
That als ,,Diphtherie" oder nicht als faulige Infection anzusehen seien
und zwar in Anbetracht der von Curtis und Satterwaite, Sanderson,
filler, Burdon und Anderen unternommenen Experimente, welche
ganz ähnliche Erfolge wie Oertel erzielten, obwohl sie nicht diphthe-
ritische Massen, oder solche, in welchen die Pilze vorher zerstört, zur
Impfung benutzten. In deiu Vorworte seines Werkes bezieht sich Jacobi
ganz besonders auf die Untersuchungen von Wood und Formand, wo
es einerseits nach subcutaner Beibringung diphtheritischer Massen nur
selten zu Erkrankungen kam, andererseits aber durch Aetzungeu und
Eiterübertragungen Diphtherie der Trachea erzeugt wurde. - Bezüg-
lich der Therapie wollen wir hérvorheben, dass Jacobi sowohl der
localen, wie der allgemeinen die höchste Aufmerksamkeit widmet
und als besonders wichtiges, in schweren Fällen für ihn unentbehrliches
Mittel, den Alkohol (bis zu 150 g pro die) dringend empfiehlt; bezüg-
lich der Anwendung des Kali chloricum empfiehlt Jacobi, der schon
vor Jahren die bei uns erst in neuester Zeit bekannt gewordenen Ver-
giftungen durch dieses Salz beobachtet hatte, für einjährige Kinder pro
die 1,25 g, für 2-3jährige 2 g, für Erwachsene 6-8 g, also sehr
mässige Dosen. Nach Jacobi wirkt Kali chioricum besonders dadurch
günstig, dass es die Entzündung der den diphtheritischen Autlagerungen
benachbarten Schleimhaut vermindert. Schliesslich empfiehlt der Verf.
feuchte Einpackungen und fleissiges Wassertrinken, um die Schleimhaut-
secretion zu erhöhen. Als wesentliche Forderung der Prophylaxe nennt
Jacobi Isolirung der Kranken, Beseitigung von Kopfausschlägen, Nasen-
Rachenkatarrhen und Drüsenschwellungen und Exstirpation grosser Man-
dein, letztere zu einer Zeit, wo nicht Diphtheritis herrscht. - Wir
wollen dieses Referat nicht schliessen, ohne obige Monographie, die aus-
gezeichnet ist durch anschauliche Darstellung und reiche Fülle ärztlicher
Erfahrungen, dem Interesse der Fachgenossen zu empfehlen. -
Das zweite uns vorliegende Werk üt,er Diphtheritis von Bi-
gauer enthält in viel kürzerer aber doch auch recht gründlicher Weise das
Wissenswertheste über diese Krankheit und hat namentlich in therapeutischer
Beziehung Interesse. Während die Abschnitte über Geschichte, Anatomie,
Diagnose, Prognose etc. nichts wesentlich Neues bringen, interessirt uns
in dem Capitel der Therapie der Passus über den Werth und die An-
wendung des kalten Nasenbades, welches R. hei schweren Fällen von
Diphtheritis dringend empfiehlt. - Das kalte Nasenbad wirkt nach
Rigauer bei der Diphtheritis in folgender Weise:
Begünstigt es die Beschränkung der reactiven Entzündung.
Beschleunigt es die Demarcation.
Spült es die kranke Schleimhaut ab.
Deutsche Medicinische Wochen,chrift. 1883.
Regt es die betreffende Musculatur zur Ablösung des oft copiösen
Secrets an.
Hemmt es die Wucherung der diphtheritischen Parasiten.
Beschränkt es die Zersetzung des Secrets.
Bedingt es Blutdruckherabsetzung im Gehirn und Wärmeentzie-
hung desselben.
Das Nasenbad wird beliebig oft, 74 - '/5 stündlich, ertragen und
verursacht weder starken Kopf (Stirn-) schmerz noch Ermüdung der
Kranken, wie dies bei der Nasendouche der Fall. - Von der Benutzung
der Zinn-, Bein- und Gummiröhren zum Nasenbade räth R. ab, da diese
leicht die Nase verletzen, und empfiehlt dafür silberne resp. neusilberne
Löffel mit abgerundetem Rande. - Die Applicirung des Nasenbades
erfolgt bei zurückgebeugtem Kopfe und in sitzender Stellung, entweder
eigenhändig oder durch eine zweite Person. Bei Kindern muss man,
um den Erfolg des Bades nicht zu vereiteln, Hände und Füsse fest
fixiren. - Statt Eiswasser, kann man auch kaltes Emser Wasser zum
Nasenbade benutzen. -
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